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a defectului mamar, format în urma rezecţiei sectorale lărgite cu limfadenactomie axilară, efectuată 
prin plastie musculară cu muşchul pectoral mare şi păstrarea nervilor în câmpul operator. 
Summary
The  study included 150 breast cancer T1N0M0 
– T2N0-1M0 stages I, IIa and IIb patients of 26-57 
years of age (average age of 41,5 years). Tumor detection in early stagess could serve as a clinical 
basis for a less mutilating tretment focused on the preservation of the organ, which proves to be as 
effi cient as major surgical intervention followed by long-term disability of breast cancer patients. The 
paper describes a method of plastic correction  of the breast gland using a breast muscle graft and 
preserving nerves in the area of the surgical intervention which follows an enlarged sectoral resection 
and lymphodenactomy.
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Estimarea riscului expunerii populaţiei la radiaţii ionizante întâmpină probleme considerabile 
de interpretare, generate de existenţa multiplelor surse de radiaţie de diversă natură, diferitor căi de 
expunere şi de numărul limitat de date disponibile. Rezultate veridice pot fi  obţinute doar în cazul 
în care monitorizarea este realizată în mod sistematic timp de câţiva ani. O gamă largă de valori 
ale radiaţiilor mediului pot fi  identifi cate pentru câteva tipuri, cum ar fi  radonul sau concentraţiile 
radionuclizilor în apa potabilă, în aerul ambiental etc. Estimările de doză depind considerabil şi de 
factorii de corelaţie utilizaţi în calcule.
Radioactivitatea naturală este o componentă a mediului înconjurător, determinată de prezenţa 
în sol, aer, apă, fl oră şi faună, în organismul uman a substanţelor radioactive de origine telurică şi a 
componentei radiaţiei cosmice. Radioactivitatea mediului este reprezentată atât de radiaţia cosmică, 
componenţa gazelor radioactive (radon, toron ş. a.), exhalate din scoarţa terestră, cât şi radiaţia 
provenită de la radionuclizii artifi ciali (tehnogeni) 137Cs, 90Sr ş. a., ca urmare a testărilor armamentelor 
nucleare şi a accidentelor nucleare de la centralele atomoelectrice, preponderent de la CAE Cernobâl 
[1, 11]. 
Raportul UNSCEAR (Comitetul Ştiinţifi c al Naţiunilor Unite pentru Efectele Radiaţiilor 
Atomice, 2000) [12] estimează doza medie anuală per capita de la sursele naturale în valoare de 
2,4 mS/an (tab. 1).         
Tabelul 1
Componenţa dozei medii anuale per capita de la sursele naturale
Sursa Doza efectivă echivalentă  anuală, mSv
Expunerea naturală: 2, 4
Radiaţia cosmică 0, 4
Radiaţia gamma terestră               0, 5
Expunerea internă, inhalare radon 1, 2
Ingestia 0, 3
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Contribuţia expunerii de la sursele artifi ciale este reprezentată de examinările medicale (0,3 
mSv), testările nucleare în atmosferă (0,005 mSv), accidentul de la Cernobâl (0,002 mSv), producerea 
de energie nucleară (0,001 mSv). Contribuţiile tuturor altor surse (radionuclizii din produsele de 
consum) sunt mult mai mici ca cele determinate de producţia de energie nucleară [17].
În baza cercetărilor efectuate până în prezent, organizaţia Mondială a Sănătăţii (OMS) conchide 
că radonul (222Rn) şi descendenţii lui de viaţă scurtă constituie un risc pentru sănătate, deoarece ei 
emit mari cantităţi de particule alfa şi beta, cauzând circa 15 % din structura morbidităţii globale 
prin cancer pulmonar. Unii savanţi afi rmă că radonul, fi ind gaz radioactiv de origine naturală, care se 
poate acumula în aerul încăperilor, este responsabil de circa 9,0 % din decesele cauzate de cancer la 
plămâni în Europa [17].
În scopul diminuării ratei mondiale a morbidităţii prin cancer pulmonar şi pentru suportul 
ţărilor în procesul de conştientizare a problemei în cauză, OMS a lansat un proiect internaţional, 
care prevede crearea bazei de date şi elaborarea măsurilor de reducere a riscurilor de expunere a 
populaţiei la radon [14]. Conform calculelor Biroului Britanic de Radioprotecţie, în Marea Britanie 
anual decedează circa 2500 de pacienţi din cauza morbidităţii prin cancer pulmonar, provocată de 
expunerea la radon. Cercetările Agenţiei de Protecţie a Mediului din SUA au stabilit că anual circa 
20 de mii de îmbolnăviri de cancer pulmonar sunt provocate de expunerea la radon şi la descendenţii 
lui. Monitorizarea concentraţiilor de radon în SUA a demonstrat că concentraţia medie a radonului în 
aerul atmosferic  constituia  valori mai mici decât 3,7x10-2 Bq/l. Agenţia pentru Protecţia Mediului 
din SUA a stabilit limita de securitate a concentraţiei radonului la nivel de 14,8 x10-2 Bq/l. În 5-30 % 
din casele de locuit din SUA  concentraţia radonului depăşeşte 14,8 x10-2 Bq/l  [12]. Problema acţiunii 
radioecologice a radonului asupra sănătăţii populaţiei este acută şi în Elveţia, Suedia, Finlanda, Austria 
[12]. Cercetările radiologice, efectuate în diferite centre ştiinţifi ce (Agenţia de Protecţie a Mediului din 
SUA, Centrul Ştiinţifi c de Radiologie Medicală din Ucraina, Centrele Medico-Biologice din Rusia) 
au demonstrat prezenţa unei  corelaţii pozitive între concentraţiile  radonului din aer şi structura 
morbidităţii prin cancer pulmonar [10]. Conform datelor statistice, cancerul pulmonar în Republica 
Moldova se afl ă pe locul trei în structura morbidităţii oncologice,  constituind  circa 10,0 % [5]. 
Radonul, descendent al radiului-226, este un gaz radioactiv inert, care se emană în diverse 
cantităţi din diferite tipuri de roci şi soluri. Este uşor degajat din scoarţa terestră, dezintegrându-se în 
descendenţi de viaţă scurtă (0,2 ms…22 ani), radioizotopi ce emană particule alfa şi beta (fi g. 1).
Fig.1.   Descendenţii procesului de dezintegrare a 226 Ra
Radonul se dispersează foarte repede în aerul ambiental al locuinţelor, mai ales la parter şi 
la primele etaje, cu o variaţie considerabilă în funcţie de structura solului, condiţiile climaterice şi 
geofi zice. Produşii dezintegrării radonului se pot depune pe mucoasa bronhiilor [16].
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Penetrarea nucleului celular de către particulele alfa poate cauza schimbări tipice ale genomului 
în formă de mutaţii punctiforme şi translocaţii. Astfel, descendenţii radonului penetrează celulele 
şi afectează ADN-ul, ceea ce contribuie la apariţia diferitor afecţiuni, inclusiv cancerul pulmonar. 
Iradierea epiteliului bronhiilor de către produşii de fi liaţie ai radonului prezenţi în atmosfera de lucru 
din exploatările uranifere şi din alte mine metalifere condiţionează creşterea incidenţei cancerului 
pulmonar [12].
Cantitatea totală de energie emisă de către descendenţii 222Rn este de 100 ori mai mare decât 
energia produsă la dezintegrarea iniţială a lui. Radiaţiile de tip alfa sunt mult mai periculoase pentru 
ţesutul pulmonar, deoarece sunt mai masive şi mai grele decât alte tipuri de radiaţii ionizante. Astfel, 
iradierea alfa emisă de către descendenţii radonului în plămâni nu poate acţiona în celulele altor 
organe, cancerul pulmonar fi ind principalul pericol provocat de către radon.
În condiţii normale, riscul declanşării cancerului pulmonar este de circa 25 de ori mai mare la 
fumători, crescând direct proporţional cu concentraţia de radon în locuinţe. Perioada latentă constituie 
30 de ani. S-a demonstrat că în cazul dozelor mici, riscul expunerii la 222Rn are o dependenţă liniară în 
funcţie de doză. În cazul în care expuşii sunt fumători, riscul creşte în progresie geometrică, tutunul 
ţigărilor conţinând 0,37x10-2 - 3,7x10-2 Bq/kg de 210Po, care reprezintă un descendent al 222Rn, care prin 
particulele alfa pe care le emite iradiază ţesutul pleural, ceea ce poate duce la apariţia formaţiunilor 
tumorale. Astfel, tutunul este considerat iniţiatorul, iar radonul promotorul cancerului pulmonar [2].
Concentraţia radioactivă a minereurilor radioactive nu diferă de ceea a litosferei superioare. 
Lipsa ventilării contribuie la acumularea gazelor radioactive naturale (radonul şi toronul)  în  galeriile 
subterane de mină şi în tuneluri sau în peşteri. Studiile efectuate în ultimele patru decenii asupra 
prezenţei gazelor radioactive în minele de minereuri neuranifere din multe ţări au evidenţiat acumulări 
importante de radon sau de toron la peste o treime din minele investigate [9]. Pentru caracterizarea 
cantitativă a expunerii minerilor din astfel de mine documentul UNSCEAR menţionează valorile 
dozei efective echivalente anuale, şi anume 1-10 mSv/an; în România au fost depistate la minele din 
nordul Moldovei valori mai sporite. Aceste valori trebuie comparate cu cele admise pentru expunerea 
profesională (20 mSv/an)  pentru un  obiectiv nuclear.
Scopul studiului în cauză a fost evaluarea riscului expunerii populaţiei Republicii Moldova la 
radon. 
Materiale şi metode. Studiul a fost axat pe analiza valorilor concentraţiilor de radon măsurate 
în perioada anilor 1991–2006. S-au realizat circa 294 de măsurători ale concentraţiilor de radon în 
probele de aer, colectate din apartamente din casele-bloc de locuit din mun. Chişinău, încăperi ale 
localurilor instituţiilor de stat (arhive, laboratoare, depozite), mine de extragere a pietrei de calcar şi 
din galerii subterane din s. Cricova, s. Mileştii Mici şi mun. Chişinău. 
Măsurătorile au fost efectuate la Centrul de Radioprotecţie şi Igiena Radiaţiilor al Centrului 
Naţional Ştiinţifi co Practic de Medicină Preventivă (CNŞPMP) cu ajutorul radonometrului tip CAC-
P-2 (E=29,0 %, volumul camerei  de 0,58 l.). Cantităţile de 222Rn au fost calculate luând în considerare 
concentraţiile descendenţilor lui de viaţă scurtă. Pentru măsurătorile efectuate în anul 2006 s-au folosit 
radonometrele tip SARAD, Germania. 
Rezultate şi discuţii. Se consideră că contribuţia inhalării cu radon constituie 1,2 mSv din 
doza efectivă anuală  per capita de expunere a populaţiei la sursele de iradiere naturală. Comisia 
Internaţională pentru Radioprotecţie (CIRP) şi Agenţia Internaţională pentru Energie Atomică (IAEA) 
recomandă utilizarea nivelurilor de acţiune (exprimate în Bq/m3). În cazul depăşirii nivelurilor de 
acţiune, proprietarii caselor sunt atenţionaţi să întreprindă măsuri de reducere a nivelului radonului 
în locuinţele lor [15]. 
Conform reglementărilor internaţionale, nivelurile de referinţă ale concentraţiilor de radon în 
interiorul încăperilor variază între 200 şi 600 Bq/m3, în unele ţări fi ind acceptate valori până la 800 
Bq/m3. Valorile sporite ale activităţilor de radon depistate în anumite zone pot scoate în evidenţă fi e 
aglomerări de substanţe radioactive naturale, fi e prezenţa unor falii tectonice. 
Cuantifi carea concentraţiilor de radon în apartamentele caselor-bloc din mun. Chişinău, în unele 
încăperi ale localurilor instituţiilor de stat (arhive, laboratoare, depozite), precum şi în unele mine de 
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extragere a pietrei şi în galerii subterane din satele Cricova, Mileştii Mici şi mun. Chişinău a constituit 
obiectivul principal al cercetărilor noastre. 
Analiza rezultatelor obţinute în cadrul determinării concentraţiilor de 222Rn în probele de aer 
în 294 de cazuri demonstrează că valorile înregistrate au fost cuprinse între 15,0…1930,0 Bq/m3. 
Astfel, în anul 1991 au fost realizate 40 de măsurători. Valoarea maximă a cantităţii de 222Rn depistată 
a constituit 50,0 Bq/m3. În a. 1992 -  100 măsurători, concentraţia maximă de 222Rn a alcătuit 46,0 Bq/
m3. În anul 1993 – 50 măsurători, cu concentraţia maximă de 222Rn de 368,0 Bq/m3. În anul 1994 au 
fost prelevate şi cercetate 20 de mostre de aer, valorile cantităţii de 222Rn au constituit 29,0…42,0 Bq/
m3. În anul 1995 s-au analizat 55 de mostre, în care concentraţia maximă de 222Rn a constituit 681,0 
Bq/m3. În anul 1997 am cercetat 4 mostre, în care  concentraţia maximă depistată a alcătuit 85,0 Bq/
m3. În anul 1998 am studiat 24 de mostre, înregistrându-se valoarea maximă a concentraţiei de 222Rn 
de 1930,0 Bq/m3.  În anul 1999 s-au studiat 17 mostre, concentraţia maxima depistată constituind 
172,4 Bq/m3. În anul 2003 au fost prelevate 2 mostre, valorile concentraţiilor de 222Rn fi ind mai joase 
de 15,0 Bq/m3  (tab. 2).
Tabelul 2
Valorile concentraţiilor de 222Rn detectate în probele de aer prelevate
de la diferite obiective,  în perioada anilor 1991-2003
Concentraţia,
Bq/m3
Anii şi numărul de măsurători
1991 1992 1993 1994 1995 1997 1998 1999
15 – 30 25 71 20 9 14 - 4 4
31 – 50 15 21 9 5 8 - 2 5
51 – 70 - - 4 - 7 3 1 2
71 - 90 - - - - 5 1 3 1
91 - 120 - - 1 - 4 - 1 1
121 – 141 - - 4 - 2 - 3 1
201 - 300 - - 1 - 2 - 1 -
313 - 400 - - 1 - 2 - 1 -
411 - 500 - - - - 4 - - -
516 - 600 - - - - 1 - - -
625- 700 2
1930 1
Conform Normelor Fundamentale de Radioprotecţie. Cerinţe şi Reguli Igienice (NFRP-2000, 
nr. 06.5.3.34 din 27.02.2001) din Republica Moldova, în edifi ciile exploatate activitatea echivalentă 
medie anuală de echilibru pe unitatea de volum a  descendenţilor radonului şi toronului în aerul 
edifi ciilor locative nu trebuie să depăşească 150 Bq/m3   [8].
În cazul depistării unor valori mai mari ale activităţii pe o unitate de volum, trebuie să fi e 
întreprinse măsuri de radioprotecţie  în scopul  diminuării pătrunderii radonului în aerul spaţiilor 
locative şi ameliorării ventilării încăperilor. Schimbul spaţiului locativ de către locatari şi reprofi larea 
încăperilor, edifi ciilor poate avea loc în cazurile în care este imposibilă diminuarea activităţii echivalente 
medii anuale de echilibru pe o unitate de volum a descendenţilor  radonului şi toronului până la valori 
mai mici de 300 Bq/m3. La proiectarea spaţiilor locative sau a edifi ciilor social-culturale este necesar 
să se ia în considerare faptul ca activitatea echivalentă medie anuală de echilibru pe unitate de volum 
a descendenţilor  radonului şi toronului în aerul încăperilor să nu depăşească 100 Bq/m3, iar  debitul 
dozei al iradierii gamma să nu depăşească cu mai mult de 0,25 μSv/h debitul dozei la loc deschis [8]. 
Cercetările noastre au demonstrat că depăşiri ale nivelului maxim admisibil pentru încăperi au fost 
înregistrate în anul 1993 în 2 cazuri  (280…368 Bq/m3) şi în anul 1995 în 10 cazuri (201…681 Bq/
m3), în anul 1998 în 3 cazuri (212…1930 Bq/m3) (tab. 3).
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 Tabelul 3




1993 368 Depozitul pentru preparate bacteriologice al CNŞPMP, Secţia boli convenţionale
280
1995 201 Arhiva nr.2 a Ministerului Protecţiei Sociale
224
313
362 Depozitul pentru reactive chimice al CNŞPMP, Secţia boli convenţionale
411 Departamentul Standardizare şi Metrologie, încăpere la subsol





1998 212 Galeria subterană din s. Mileştii Mici, adâncimea 70 m
385 Depozit, casă  de locuit
1930 Subsol
În anii 1993 şi 1998 au fost efectuate măsurători ale concentraţiilor de 222Rn  în unele mine de 
extragere a pietrei din localitatea Cricova şi în galeriile subterane din mun. Chişinău şi s. Mileştii Mici. 
Probele de aer au fost prelevate din mine de la diferite adâncimi: 50...85 m. Studiul a demonstrat că 
valorile concentraţiilor de 222Rn s-au încadrat în limitele admisibile, variind între 92,0...179,1 Bq/m3. 
Depăşire (211,6 Bq/m3) a fost înregistrată pe data de 02.12.1998 în galeria subterană din s. Mileştii 
Mici, la adâncimea de 70 m (tab. 4).
Tabelul 4
Concentraţiile de 222Rn determinate în probele de aer ale unor mine de
extragere a pietrei şi galerii subterane de pe teritoriul Republicii Moldova
Locul prelevării Concentraţia,  Bq/m3 Data prelevării
Galeria subterană din s. Mileştii Mici, 70 m 211,6 02.12.1998
Galeria subterană din s. Mileştii Mici, 60 m 179,1 02.12.1998
Galeria subterană din or. Chişinău, 85 m 123 03.12.1998
Galeria subterană din or. Chişinău, 50 m 92 03.12.1998
Mina nr. 5 de extragere a pietrei, s. Cricova 132 24.02.1993
105
Mina Combinatului de extragere a pietrei, s. Cricova 125 25.02.1993
138
Măsurătorile concentraţiilor de radon realizate în perioada 30.05 – 02.06.2006 de către expertul 
german în domeniul monitoringului radonului Dl Dr. Thomas Streil (radonometru tip SARAD radon 
Scout No.7, SARAD radon Scout Plus No.84, SARAD DoseMan Pro No.193, SARAD Myriam 
No.265) în galeriile subterane de păstrare a vinului de la Cricova, galeriile subterane din mun. Chişinău 
şidin s. Mileştii Mici, în unele mine din or. Orhei au demonstrat valori ale concentraţiilor ce depăşesc 
nivelul maxim admisibil. Astfel, în toate probele din galeriile subterane aceste valori  au constituit: 
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Fig. 2. Concentraţiile de 222Rn  detectate în diferite probe, prelevate în diverse regiuni ale Republicii 
Moldova, anul 2006
Rezultatele obţinute indică necesitatea continuării studiului în cauză în cadrul unui sistem 
permanent de monitorizare a concentraţiilor de 222Rn pe întreg teritoriul republicii.
Există diferite metode de diminuare a concentraţiei radonului în casele de locuit clasate pe 
categorii, în funcţie de designul temeliei. În casele dotate cu subsol sau cu temelie din beton turnat la 
nivelul solului, reducerea radonului, de obicei, se efectuează prin intermediul metodelor de aspiraţie. 
Cea mai accesibilă şi pe larg implementată metodă de reducere a 222Rn este metoda aspiraţiei active 
(depresurizare). Ţevile de aspiraţie sunt introduse prin podea în piatra zdrobită sau în solul de sub 
casă. Ţevile pot fi  instalate, de asemenea, sub betonul din exteriorul casei. Aspiraţia pasivă, spre 
deosebire de cea activă, este realizată cu curenţi de aer şi nu este efectivă în reducerea nivelurilor 
înalte de radon.
Unele case sunt dotate cu drenaje pentru direcţionarea apei de sub fundament. Aspiraţia aerului 
din drenaje este efectivă în reducerea nivelurilor de radon, în cazul în care acest drenaj formează un 
inel în jurul fundamentului. 
Metoda de aspiraţie a aerului din pereţi poate fi  utilizată pentru îndepărtarea radonului din 
spaţiile goale în cadrul pereţilor de beton ai subsolului casei.
În spaţiile dintre suprafaţa solului şi fundamentul caselor plasate pe piloni de beton, nivelul 
radonului uneori poate fi  micşorat prin ventilarea pasivă sau activă a spaţiilor. Ventilarea spaţiilor de 
la suprafaţă micşorează nivelul radonului în interiorul casei, prin reducerea capacităţii de absorbţie 
în casă a radonului din sol şi prin diluarea radonului sub casă. Ventilarea naturală în spaţiile de la 
suprafaţa solului se obţine prin ieşirile deschise sau ieşirile adiţional instalate. La ventilarea activă se 
folosesc sisteme de ventilaţie ce creează un curent de aer prin spaţiile goale, înlocuind astfel circuitul 
natural al aerului [4]. 
În majoritatea statelor dezvoltate problema radonului este larg studiată, prin realizarea sistemelor 
de monitorizare a radonului. În acest scop, au fost elaborate hărţi zonale ale concentraţiilor de radon, 
utilizate în scopul susţinerii organizaţiileor naţionale şi a celor locale în mobilizarea resurselor şi 
implementarea codului pentru clădirile rezistente la radon (fi g. 3, 4) [3]. Aceste hărţi nu sunt destinate 
pentru luarea deciziei referitor la testarea casei la radon din zona respectivă. Niveluri sporite ale 
radonului în locuinţe sunt depistate în toate zonele. De menţionat faptul că orice casă trebuie 
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supusă testării, indiferent de amplasarea geografi că. În elaborarea hărţilor se utilizează 5 indicatori: 
măsurătorile radonului din interiorul caselor, geologia, radioactivitatea în aer, permeabilitatea solului 
şi tipul fundaţiei. Geneza radonului este bazată pe condiţiile specifi ce localităţii concrete, fi ind un 






Fig. 3. Cartarea concentraţiilor de radon in SUA, 
(Environmental Protection  Agency, US)
Fig. 4. Cartarea concentraţiilor de radon in Marea 
Britanie (radon Atlas of England and Wales (NRPB-
W26))
Notă:  Zona 1 - concentraţia radonului mai mare decât 4 pCi/l; Zona 2  - concentraţia radonului egală cu 2 ... 4 
pCi/l; Zona 3 - concentraţia radonului mai mică decât 2 pCi/l.
Concluzii
Monitorizarea în perioada anilor 1991–2006 a concentraţiilor de radon în probele de aer, 
prelevate din diverse încăperi de pe teritoriul Republicii Moldova, a demonstrat că în majoritatea 
cazurilor concentraţiile de 222Rn  nu au depăşit nivelul maxim admisibil şi au  constituit 92,0...179,1 
Bq/m3.
Cuantifi carea concentraţiilor de 222Rn în probele de aer prelevate din galeriile subterane de 
păstrare a vinului de la Cricova, din galeriile subterane din mun. Chişinău şi s. Mileştii Mici, unele 
mine din or. Orhei a înregistrat valori ale concentraţiilor de radon (200...1800 Bq/m3) care depăşesc 
nivelul maxim admisibil, ceea ce impune necesitatea unei monitorizări în dinamică, cu elaborarea 
hărţilor a concentraţiilor de 222Rn.  
Pentru planifi carea măsurilor de protecţie şi efectuare a unui studiu profund privind evaluarea 
riscului de acţiune a radonului asupra sănătăţii populaţiei este necesar de realizat un program de 
monitorizare a concentraţiilor de radon, de asemenea şi a teritoriilor destinate pentru construcţii. 
Rezultatele monitorizării concentraţiilor de radon vor fi  utile în elaborarea cartării concentraţiilor de 
radon, care, conform recomandărilor normative naţionale şi internaţionale pentru protecţia populaţiei 
şi a expuşilor profesional, reprezintă o necesitate şi o prioritate. Merită de remarcat faptul că minele 
neuranifere trebuie să formeze obiectul unei preocupări permanente de protecţie a muncii. Este 
necesar a elabora urgent unele norme specifi ce de radioprotecţie pentru aceste spaţii şi a organiza 
supravegherea expunerii personalului la radon.  
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Rezumat
În lucrare sunt prezentate rezultatele monitorizării în perioada anilor 1991–2006 a  concentraţiilor 
de radon în probele de aer prelevate din diverse încăperi de pe teritoriul Republicii Moldova. Studiul 
a demonstrat că în majoritatea cazurilor concentraţiile de 222Rn (92,0...179,1 Bq/m3) nu au depăşit 
nivelul maxim admisibil. Cuantifi carea concentraţiilor de 222Rn în probele de aer prelevate din 
subteranele de păstrare a vinului de la Cricova, galeriile subterane din mun. Chişinău şi din s. Mileştii 
Mici, unele mine din or. Orhei a înregistrat valori ale concentraţiilor (200...1800 Bq/m3) ce depăşesc 
nivelul maxim admisibil, ceea ce impune necesitatea unei monitorizări în dinamică cu elaborarea 
hărţilor pentru  concentraţiile de 222Rn.  
Summary
The results of radon concentrations monitoring in the air samples which have been collected in 
different buildings placed on the territory of the Republic of Moldova during the period of time since 
1991 till 2006 years are given in the paper. Investigations have rlated, that the 222Rn concentrations 
(92,0...179,1 Bq/m3) in most cases do not exceed a maximum permissible level. The establishment 
of 222Rn concentrations in the air samples collected from  Cricova strorage of wine undergrounds, 
Chisinau underground galleies, and Milestii Mici, some mines from Orhei, traced out the values 
of concentrations (200...1800 Bq/m3) which exceeded the maximum permissible level. The results 
require the need of monitoring carrying out in dynamics, with the subsequent elaboration of the 222Rn 
concentrations maps. 
